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OBJECTIFS

* Données quelques statistiques du
paludisme grave

e Décrire les différentes manifestations
cliniques du paludisme grave

* Décrire la prise en charge en premiere
ligne du paludisme grave dans un centre
de soins isolé de Tuléar, région sud-ouest
de Madagascar
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INTRODUCTION

* Paludisme : probleme sanitaire majeur a I'échelle
nationale surtout dans la région sud-Ouest de
Madagascar

* Prévalence du paludisme a Madagascar

* 7 % (especes plasmodiales dans les gouttes
épaisses et/ou frottis minces et ages
confondus dont 5% chez les enfants )

* Facies subdésertique: recrudescence pendant la
saison de pluie

* En phase de preé élimination

6
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. METHODES

* Type d’étude : étude prospective
descriptive

* Cadre de I'étude : cabinet médical tenu par
un médecin généraliste communautaire de
Sakaraha Madagascar

e Période d’étude : mois de mai 2017
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« Parametres etudies : age, genre, signes
cliniques, résultats du TDR, la prise en
charge, durée d’hospitalisation, issu des
patients

* Critere d’inclusion : patients avec TDR au
Plasmodium falciparum
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I, RESULTATS

J Données de 'année 2017

m) Nombre consultation: 5879
—> Nombre cas de fievre : 922

s TDR palu (+): 604
« TDR111: 364 (62,01%)
« TDR101: 223 (37,98%)

J Donnée mois de mai:

m) Nombre de consultation : 602
s Nombre de cas de fiévre : 85

/

* TDR palu(+) : 67
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I, RESULTATS

Age moyen : 19 ans ( 24 mois - 65 ans)
Enfants moins de 15 ans : 74.6 % (50 cas)
Sexe ratio: 1.1 ( Femme : 48.6% )
Plasmodium falciparum seul : 22 (33,33%)

Association avec autres especes : 44 (66,66%)

YV V.V V VY
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Troubles du saignement/ de la coagulation

Hypoglycemie et prostration 13, 13%

13, 25%

Vomissements

Détresse respiratoire/Respiration profonde

(acidose) 13,33%

Oligurie et urine Coca cola
Ictere

Convulsions et/ou coma 26, 66%

Figure n°1 : Signes cliniques des
patients paludéens
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I, RESULTATS

* Traitement recu : quinine injectable de 10mg /kg/8h en
perfusion SG10 (500ml) relayé par RINGER Lactate pour
garde veine.

_ Protocole Quinine (en perfusion lente; jamais par voie
intra-veineuse directe)

N.B: Dés que le patient a recu au moins trois (3) doses de
quinine injectable et qu’il peut avaler, prendre le relais par voie orale
avec soit quinine per os la dose de 30mg/kg/j pour une durée de 7j;
soit ARTESUNATE 4mg/kg/j en une prise pendant 7 également (CI
pour les enfants de moins de 10ans).
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= Durée d’hospitalisation : une semaine en moyenne

Nombre de décés : aucun
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1. DISCUSSION

 TDR : aide au diagnostic
* Diagnostic du paludisme grave : TDR + signes cliniques

* Manque d’analyses de laboratoire et équipement de
réanimation pour les paludismes graves : difficulté de
prise en charge

* Avenue de nouvelle molécule recommandée par 'OMS
(Artésunate injectable) : nécessité d'une formation et de
I'expérience
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CONCLUSION

 Existence des cas du paludisme pendant toute I'année
mais accentué pendent la période de pluie.

* Retard ou mauvaise prise en charge du paludisme grave
entrainant:

v Détérioration rapide de I'état précaire du patient du
a des différentes carences;

v' Apparition d’'un certain nombre de complications
potentiellement mortelles.
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Merci de votre aimable
attention
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